EP 0 813 840 A1

VAR AA
(19)

0 European Patent Office

Office européen des brevets (11) EP 0 81 3 840 A1
(12) EUROPAISCHE PATENTANMELDUNG

(43) Veroffentlichungstag: (51) Int. c1.5: A61B 5/0484
29.12.1997 Patentblatt 1997/52

(21) Anmeldenummer: 97109675.5

(22) Anmeldetag: 13.06.1997

(84) Benannte Vertragsstaaten: (74) Vertreter:
ATBECHDEDKESFIFRGBGRIEITLILUMC Heusler, Wolfgang, Dipl.-Ing. et al
NL PT SE Patentanwiilte,
Dr. Dieter von Bezold,
(30) Prioritat: 17.06.1996 DE 19624133 Dipl.-Ing. Peter Schiitz,

Dipl.-Ing. Wolfgang Heusler,

(71) Anmelder: Dr. Oliver Hertz,
ERICH JAEGER GmbH & Co. KG Brienner Strasse 52

D-97204 Héchberg (DE) 80333 Miinchen (DE)

(72) Erfinder:
Dankwart-Eder, Franz, Dipl.-Phys.
97270 Kist (DE)

(54) Verfahren und Messanordnung zum Messen von reizevozierten Potentialen des Gehirns

(57) Zum Messen und Darstellen von akustisch

evozierten Potentialen des Gehirns werden unter Ver- Fig. 2

wendung von MeBelektroden (A, Ref), einer Verstarker-

schaltung (1...5) und einer Auswerteeinrichtung (7) der BAEP MLAEP
zeitliche Verlauf der akustisch evozierten Potentiale
mittlerer Latenz (MLAEP) und gleichzeitig hiermit wah-
rend der Messung der Informationssignale der zeitliche
Verlauf der friihen akustisch evozierten Potentiale aus 1
dem Hirnstamm (BAEP) mit einer gegentber der Infor- | Py
mationskurve vergréBerten Zeitaufldsung dargestellt.
Hierflr wird eine Verstarkerschaltung verwendet, deren Np
Trennstufe (8) derart angeordnet ist, daB die Gesamt- Ng M
verstérkung des zwischen die Elektrodenanordnung (A, L L
Ref) und die Trennstufe (8) geschalteten Verstarkerteils 0 5 10 20 40 60
(1,3) zwischen ungefahr 1000 und 4000 betragt. Zur (ms)
weiteren Verbesserung sind die mit je einer MeBelek-

trode (A, Ref) verbundenen und iber je einen Ein-

gangsabschluBwiderstand an Bezugspotential (Masse)

geschalteten Eingange der Verstarkerschaltung an eine

einen MeBstromgenerator enthaliende ImpedanzmeB-

schaltung zum Messen der Elektrodenimpedanzen

angeschlossen.

Printed by Xerox (UK) Business Setrvices
2.15.5/3.4



1 EP 0 813 840 A1 2

Beschreibung

Die Erfindung betrifft ein Verfahren und eine MeB-
anordnung zum Messen und/oder Darstellen von reize-
vozierten Potentialen des Gehirns, insbesondere zum
Uberwachen der Analgesie-Narkosetiefe, gemaB dem
Oberbegriff der unabhangigen Patentansprtiche.

Wahrend einer Operation muB3 mit Sicherheit ver-
mieden werden, daB der Patient aus einer Allgemeinan-
asthesie erwacht und insbesondere, daB er
Operationsschmerz oder andere chirurgische Manipu-
lationen wahrnehmen und postoperativ erinnern kann.
Der Schreck eines solchen Erlebnisses kann ein soge-
nanntes posttraumatisches StreBsyndrom hervorrufen.
Es ist daher erwiinscht, geeignete Parameter zur
Bestimmung der Analgensie-Narkosetiefe zu messen
und darzustellen, damit es dem Ané&sthesisten méglich
ist, die Narkose genauer als bisher zu fihren und die
Belastung des Patienten so gering wie méglich zu hal-
ten. Insbesondere missen ungewollte Wachzustande
des Patienten wahrend der Narkose frihzeitig erkenn-
bar sein.

Zur Erfassung von Wachzustédnden wahrend der
Allgemeinanasthesie sind verschiedene Methoden
bekannt. Die wichtigsten sind der sogenannte PRST-
Score, der aus Veranderungen von Blutdruck, Herzfre-
quenz, SchweiBsekretion und TranenfluB errechnet
wird, die isolierte Unterarmtechnik, bei der ein Unter-
arm des Patienten mit einer Blutdruckmanschette oder
einer Blutsperre gegen die Betdubung isoliert wird und
zur Anzeige von Wachzustanden festgestellt wird, ob
der Patient intraoperativ einfachen Kommandos nach-
kommt, sowie eine EEG-Verarbeitung, bei der zwischen
Wach- und Narkosezustanden auftretende Frequenz-
und Amplitudenanderungen des Elektroenzephalo-
gramms ausgewertet werden. Der PRST-Score ist aber
nicht immer verlaBlich, um intraoperative Wachzu-
stande anzuzeigen. Die isolierte Unterarmtechnik kann
nur kurzzeitig angewendet werden und ist daher nicht
geeignet, motorische Antworten des Patienten wahrend
lang dauernder Eingriffe anzuzeigen. Auch das verar-
beitete EEG und die daraus abgeleiteten Parameter
(Medianfrequenz und spekirale Eckirequenz) sind nicht
optimal zur Anzeige intraoperativer Wachzustande
geeignet.

Besser geeignet erscheinen reizevozierte EEG-
Signale wie visuell evozierte Potentiale, somatosenso-
risch evozierte Potentiale und akustisch evozierte
Potentiale, die wahrend der Allgemeinanéasthesie eine
dosisabhangige Unterdriickung erfahren. Besonders
ausgepragt und klar ist dieser dosisabhangige Effekt
bei den akustisch evozierten Potentialen mittlerer
Latenz. Die akustisch evozierten Potentiale bestehen
aus einer Serie positiver und negativer Potential-
schwankungen, die an verschiedenen Orten im Verlauf
der Hoérbahn generiert werden und an der Schadelober-
flache mit Elektroden abgeleitet werden kénnen. Sie
reflektieren die Aufnahme, Weiterleitung und Verarbei-
tung der akustischen Information von der Kochlea durch
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den Hirnstamm bis zur Hirnrinde. Frithe akustisch evo-
zierte Potentiale werden von Strukturen der peripheren
Horbahn und des Hirnstamms generiert. Sie beweisen
die Reiztransduktion und primére Reiztransmission. Es
ist bekannt, daB die friihen akustisch evozierten Poten-
tiale bei der Narkose im Gegensatz zu den dosisabhan-
gig unterdrickien akustisch evozierten Potentialen
mittlerer Latenz weitgehend stabil bleiben.
Reizevozierte Potentiale sind also von Natur aus
gut zur Uberwachung der Narkosetiefe und dartber hin-
aus auch fur die Messung sonstiger neurophysiologi-
scher Funktionen geeignet. Aus den Anderungen des
zeitlichen Verlaufs der gemessenen Potentiale im Ver-
gleich mit den unverandert bleibenden Potentialen sind
Ruckschllsse auf die zu Gberwachende neurophysiolo-
gische Funktion méglich. Es war aber bisher schwierig,
diese Eignung in der Praxis zu nutzen. Insbesondere
fehlten befriedigende Méglichkeiten zur Messung und
Auswertung der auftretenden Potentiale, vor allem
wenn die Messung nicht unter Laborbedingungen
erfolgt, sondern beispielsweise im Operationssaal. Dort
ergeben sich Schwierigkeiten u.a. daraus, daB das Per-
sonal nicht mit der Ableitung evozierter Potentiale ver-
traut ist und daB auch der Anasthesist die gemessenen
Kurven nicht ohne weiteres auswerten kann. Die Bedie-
nung der bisher vorgeschlagenen Geréte und die Beur-
teilung der Ergebnisse ist nur erfahrenen Spezialisten
méglich. Ferner missen die MeBelektroden schnell und
einfach anlegbar sein. Andere Probleme ergeben sich
durch Stéreinstreuung durch Geréte im Operationssaal
und durch Einkopplung von Signalen anderer Geréate
Uber die Elekiroden. AuBerdem kénnen durch Tatigkei-
ten am Patienten Bewegungsartefakte auftreten.
Besondere Schwierigkeiten ergeben sich bei den
fur die Messung von Gehirnpotentialen bisher bekann-
ten Verstarkerschaltungen. Sie bestehen Ublicherweise
aus einem Instrumentenverstarker, der das ankom-
mende Signal (typischerweise 0,5 bis 10 uV) tber einen
HochpaB, einen Mittenverstarker, einen TiefpaB und
einen Nachverstarker einem A/D-Wandler zufihrt, der
mit einer Auswerteeinheit gekoppelt ist. Zwischen dem
Patienten und dem die Auswerteeinheit enthaltenden
Gerat muB eine Trennstelle z.B. in Form eines Trennver-
stérkers vom BF- oder CF-Typ vorgesehen sein, um zu
verhindern, daB bei externer Spannungsbeaufschla-
gung unzulassige Stréme in die MeBelektroden flieBen
kénnen. Diese Trennstelle ist in den bekannten Schal-
tungen entweder nach der ersten Verstarkerstufe, d.h.
nach einer Verstarkung zwischen 10 und weniger als
100 vorgesehen, oder stattdessen nach der vollen Ver-
starkung von bis zu 108, oder auch erst nach dem A/D-
Wandler. Dies hat verschiedene erhebliche Nachteile.
Im erstgenannten Fall flieBen extrem kleine Signale
Uber Leitungen, die fur den treibenden Verstarker eine
kapazitive Last darstellen, was Verzerrungen in der
Ausgangsstufe und damit eine Verfalschung des
Signals zur Folge haben kann. Weiterhin ist aufgrund
der kleinen zu Ubertragenden Spannungen selbst bei
niedriger Treiberimpedanz die  Stérentkopplung
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begrenzt. Wenn aber die Trennstelle erst nach der vol-
len Verstarkung vorgesehen ist, ergibt sich zwar eine
gute Entkopplung von Einstreuungen, doch [4Bt die
benétigte Anzahl der Bauteile nicht eine gewiinschte
Miniaturisierung der Schaltung zu. Damit sind die Wege
zu den Ableitorten weiter, als fiir eine optimale Ablei-
tung wiinschenswert wére. AuBBerdem ist insbesondere
bei hohen Verstarkungen (ab etwa 5000) in kompakt
aufgebauten Verstérkern die Gefahr der Uberkopplung
der Ausgangssignale auf den Eingang nicht sicher zu
vermeiden. Bei solch hohen Verstérkungen, wie sie bei
der Messung von evozierten Potentialen benétigt wer-
den, kénnen Rickkopplungen vom Ausgang des Ver-
starkers auf seinen Eingang entweder (ber direkte
kapazitive Einkopplung oder Uber die Versorgungs-
spannung auftreten. Diese Riickkopplungen wirken sich
besonders dann stérend aus, wenn die AbschluBimpe-
danzen (Impedanzen der Elektrodenibergange) des
Eingangsverstarkers hoch oder asymmetrisch sind.
Durch eine Rickkopplung andert sich das Frequenz-
Zeit-Verhalten des Verstarkersystems, und es kénnen
Instabilitaten entstehen, die bei hoher Bandbreite bis
zum Schwingen des Verstarkers fihren. Erschwerend
kommt hinzu, daB diese Effekte oft das gesamte zu ver-
starkende Signal nur unmerklich &ndern, jedoch gravie-
rende Auswirkungen auf den im Gesamtsignal
"versteckten” zu messenden Anteil haben kénnen. So
sind z.B. die frihen akustisch evozierten Potentiale
(BAEP) mit einer SignalgréBe von ca. 1 uVss im spon-
tanen EEG, welches eine Amplitude von 20 uVss bis 50
uVss besitzt, nicht mehr zu erkennen. Nur durch Mitte-
lung kann das BAEP gemessen werden, vorausgesetzt,
daB der spontane Anteil des EEG im zeitlichen Mittel
nicht mit dem BAEP korreliert und die BAEP-Anteile
zeitsynchron nach dem Stimulationssignal auftreten.
Diese Voraussetzung ist aber nicht mehr gesichert,
wenn sich das Zeitverhalten des Verstarkers andert
oder Nichtlinearitaten mit den unvermeidbaren Intermo-
dulationsverzerrungen auftreten. Die MeBsignale wer-
den verfalscht oder verschwinden durch die Mittelung.
Ein weiterer unerwiinschter Effekt ist, daB sich durch
die Uberkopplung auf den Eingang die Gleichtaktunter-
drickung verschlechtert. Auch kann bei Gleichtaktsto-
rungen (Netzbrumm, Monitorstérungen, Transienten
usw.) das System kurzfristig in einen unglnstigen
Arbeitspunkt gefahren werden und dann Instabilitaten
zeigen. Diese Instabilitdten sind oft im Einzelsignal
kaum zu erkennen, zeigen sich jedoch nach der Mitte-
lung der Signale. Das Signal/Stérverhaltnis kann sich
so verschlechtern, dafB die Signale nicht mehr auswert-
bar sind.

Aufgabe der Erfindung ist, die erwahnten Schwie-
rigkeiten zu vermeiden und ein Verfahren und eine
MeBanordnung anzugeben, die eine einfache, zuverlas-
sige und stérsichere Messung neurophysiologischer
Signale erméglichen, so daB zuverlassig beurteilbare
Messungen durchgefiihrt werden kénnen, ohne daB zur
Bedienung des die MeBanordnung enthaltenden Gera-
tes und zur Beurteilung der Ergebnisse ein erfahrener
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Spezialist bendtigt wird.

Diese Aufgabe wird durch die in den Patentanspri-
chen angegebenen Merkmale geldst.

GemaB einem ersten Aspekt der Erfindung wird
wéhrend der Messung und Darstellung der der Funktion
entsprechenden Potentiale der zeitliche Verlauf der evo-
zierten Potentiale aus dem Hirnstamm mit einer gegen-
Uber den Informationsignalen vergroBerten
Zeitaufldsung dargestellt.

Wesentlich ist, daB die Darstellung der Vergleichs-
kurve bzw. sonstigen Kurven (d.h. Bereitstellung der
Vergleichs- bzw. sonstigen Kurvenwerte) gleichzeitig
wahrend der Messung und ggf. Darstellung der Infor-
mationssignale erfolgt, und zwar ebenso wie die Dar-
stellung der Informationskurve selbsttatig
beispielsweise auf einem Monitor unter Steuerung des
in der Auswerteeinrichtung fir die gemessenen Poten-
tiale enthaltenen Rechners.

Durch die Erdindung wird erreicht, da auch unter
unglinstigen Bedingungen z.B. bei Operationen stets
eine einfache und zuverlassige Auswertung der gemes-
senen Signale moglich ist. Dies ist besonders vorteilhaft
zur Uberwachung der Narkosetiefe. Da sich die Kurve
der evozierten Potentiale aus dem Hirnstamm durch die
Narkose nicht verdndert und durch den vergréBerten
ZeitmaBstab gut auswertbar ist, kann sie als MaB flr die
Gute der Ableitung der gemessenen Informationssi-
gnale dienen. Verschlechtert sich die Vergleichskurve,
so kann daraus auf verschlechterte Ableitbedingungen
geschlossen werden.

Eine besonders vorteilhafte und informative Aus-
wertung der gemessenen Signale wird dadurch ermég-
licht, daB erfindungsgeméafB die evozierenden Reize
periodisch oder stochastisch verteilt wiederholt werden
und jeweils nach einer vorbestimmten Zeit oder Anzahl
von MeBperioden die aktuelle Informationskurve darge-
stellt wird, welche Uber einen wesentlich gréBeren Zeit-
raum oder eine wesentlich gréBere Anzahl von
vorangegangenen MeBperioden gemittelt wurde. Hier-
bei ist es zweckmaBig, daB bei der Mittelung Uber die
vorbestimmte Anzahl von MeBperioden jeweils die Mit-
telwerte der wéhrend einer wesentlich geringeren Zahl
von MeBperioden gemessenen Signale gebildet und
selbsttatig miteinander verglichen werden, und dafB
diese Mittelwerte ihrerseits gemittelt werden, wobei von
der Mehrzahl der Gibrigen Mittelwerte wesentlich abwei-
chende Mittelwerte vernachlassigt werden. Die Mog-
lichkeit, Untergruppen der Mitteilung miteinander zu
korrelieren, verbessert die Mdglichkeit, Artefakte zu
erkennen und zu eliminieren.

Besonders zweckmaBig kann es auch sein, wenn
der zeitliche Verlauf von Anderungen eines charakteri-
stischen Peaks der Potentiale mittlerer Latenz (MLAEP)
und/oder der Latenz dieses Peaks und/oder des selbst-
tatig errechneten Quotienten aus diesen beiden Fakto-
ren dargestellt wird.

Ferner ist es zweckmaBig, daB gemeinsam mit
dem zeitlichen Verlauf der MeBwerte der zeitliche Ver-
lauf eines von der Auswerteeinrichtung errechneten
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veranderlichen MeBgeréatefakiors dargestellt wird,
wodurch zusétzliche Sicherheit beziiglich der Qualitat
der Messung erreicht wird.

Fur die Auswertung der evorzierten Potentiale mus-
sen diese typisch um Faktoren zwischen 10° und 10°
verstarkt werden. GemaB einem weiteren Aspekt der
Erfindung ist die Gesamtverstarkung durch den zwi-
schen die Elekirodenanordnung der MeBanordnung
und die oben erwahnte Trennstufe geschalteten Ver-
starkerteils wesentlich gréBer als 100, jedoch geringer
als 10% wahrend fur die restliche Verstarkung der
Potentiale der zwischen die Trennstufe und die Auswer-
teeinheit geschaltete Nachverstarker sorgt. Wenn z.B.
die Verstarkung vor der Trennstelle zwischen 1000 und
4000 betragt, ist also eine Nachverstérkung der evozier-
ten Potentiale um mehr als 25 und typisch zwischen 100
und 1000 erforderlich. Durch diese MaBnahme ergibt
sich ein optimaler KompromiB zwischen der theoretisch
erreichbaren héchsten Gleichtaktunterdriickung (még-
lichst hohe Verstarkung vor der Potentialtrennung) und
einer minimalen Uberkopplung auf den Eingang (még-
lichst niedrige Verstarkung vor der Potentialtrennung).
Die Gleichtaktunterdriickung kann bei Verstarkungen
von etwa 1000 bereits 150 dB betragen. Gleichzeitig
wird durch die Potentialtrennung nach etwa 1000-facher
Verstarkung der Eingangskreis vom Ausgangskreis
soweit entkoppelt, daB eine Instabilitdt des Verstérkers
nicht mehr zu befiirchten ist. Das Ausgangssignal mit
der groBten Amplitude ist dann von der Versorgungs-
spannung des Eingangskreises entkoppelt. Gleichzeitig
wirkt das Ausgangssignal auf den Eingangskreis nur
noch wie ein Gleichtaktsignal. (Eine weitere Verbesse-
rung ist zu erzielen, wenn die Masse des Ausgangskrei-
ses auf Erdpotential liegt.) Hierdurch wird insbesondere
auch die Bedienung der MeBanordnung vereinfacht und
erleichtert.

Die beschriebene MeBanordnung hat dariberhin-
aus den Vorteil, daB die benétigte Verstarkerschaltung
optimal miniaturisiert werden kann, ohne daB dadurch
Nachteile wie lange Leitungen zu den Ableitorten,
Signalverfalschungen, ungentgende Stérentkopplung,
Einstreuungen von Stérsignalen usw. in Kauf genom-
men werden mussen.

Eine weitere Verbesserung der Zuverlassigkeit
ergibt sich, wenn in Weiterbildung der Erfindung an die
Eingénge der Verstarkerschaltung eine ImpedanzmeB-
schaltung zum Messen der Elektrodenimpedanzen
angeschlossen wird, die bei Uberschreiten eines maxi-
malen Wertes und/oder einer bestimmten Differenz zwi-
schen z.B. der akiiven Elekirode und der
Referenzelekirode ein Alarmsignal erzeugen kann. Fal-
sche Elekirodenimpedanzen, die im wesentlichen von
dem Ubergang zum Kopf des Patienten abhéngen, kén-
nen bei dem erfindungsgeman ausgefiihrten Verstarker
zu MeBfehlern fuhren.

Wie schon erwahnt wurde, eignet sich die Erfin-
dung nicht nur fir die Bestimmung der Narkosetiefe,
sondern kann zur Messung beliebiger, z.B. auch visuell
evozierter Potentiale angewendet werden. Im folgenden
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wird die Erfindung an dem bevorzugten Beispiel der
Messung akustisch evozierter Potentiale zur Uberwa-
chung der Narkosetiefe erlautert. In der Zeichnung zei-
gen:

den zeitlichen Verlauf der bei einem
wachen Patienten gemessenen aku-
stisch evozierten Potentialen;

Fig. 1

Fig. 2 erfindungsgemaf dargestellte Kur-
ven der gemessenen Potentiale

gemaB Fig. 1;

die dosisabhangige Anderung von
MLAEP-Kurven;

Fig. 3

verschiedene Kurven zur Erlaute-
rung der Erfindung;

Fig. 4,5und 6

Fig. 7 eine Prinzipdarstellung der Verstar-
kerschaltung einer erfindungsgema-
Ben MeBanordnung;

Fig. 8 eine Schaltungsanordnung zur Mes-
sung der Elektrodenimpedanzen der
MeBanordnung;

Fig. 9 eine zweckmaBige Ausgestaltung
der Eingangsstufe der Verstarker-
schaltung nach Fig. 2.

Aus dem zeitlichen Verlauf vor und wahrend einer
Operation gemessener akustisch evozierter Potentiale
lassen sich bekanntlich wichtige Informationen Uber
den Narkosezustand eines Patienten ableiten. Der aku-
stische Reiz kann im einfachsten Fall ein Klick sein und
wird in der Praxis dem Patienten Uber Kopfthérer mit
einer geeigneten Wiederholfrequenz z.B. in der Gré-
Benordnung von 9 oder 10 Hz appliziert. Gemessen
werden insbesondere die evozierten Potentiale bis etwa
100 ms nach Reizbeginn, wobei zwischen den frihen
akustisch evozierten Potentialen aus dem Hirnstamm
(Brainstem Acoustic Evoked Potentials oder BAEP) und
den akustisch evozierten Potentialen mittlerer Latenz
(Midlatency Acoustic Evoked Potentials oder MLAEP)
zu unterscheiden ist. Fig. 1 zeigt den Verlauf der bei
einem wachen Patienten gemessenen Potentiale. Bei
einem um 60 dB (iberschwelligen Reiz liegen die ersten
flnf Peaks der BAEP bei Gesunden zwischen etwa 1,5
ms und 6 ms und die Peaks N, bis N4 (N und P bedeu-
ten negativ bzw. positiv) der MLAEP zwischen etwa 10
ms und 100 ms.

Die MLAEP werden, wie aus der Literatur bekannt
ist, bei der Narkose dosisabhangig unterdriickt. Die
Amplitude der MLAEP-spezifischen Peaks sinkt mit
steigender Narkosetiefe, wahrend die Latenzen verlan-
gert sind. Im Gegensatz zum Roh-EEG ist es damit
méglich, bereits mehrere Minuten vor einer Aufwachre-
aktion diese Anderung der Narkosetiefe zu erkennen.
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Damit lassen sich rechtzeitig MaBnahmen zur Vermei-
dung von ungewollten Wachzustdnden wéahrend der
Narkose ergreifen. Flr eine richtige und zuverlassige
Ableitung und Auswertung der gemessenen MLAEP-
Signale bedarf es aber einer Vergleichsmoglichkeit, die
bei dem hier beschriebenen Verfahren durch die unab-
hangig von der Narkosetiefe weitgehend gleichbleiben-
den frilhen BAEP-Signale realisiert wird.

Da das Ergebnis der Messung der nur kurzzeitig
nach Reizbeginn aufiretenden BAEP-Signale schwierig
auswertbar ist, wie aus Fig. 1 ersichtlich ist, wird die
BAEP-Kurve erfindungsgemaB mit vergréBerter Zeit-
auflésung und vergréBerter Amplitudenauflésung dar-
gestellt. Ein Beispiel hierfir zeigt Fig. 2, wonach die
BAEP-Kurve so "gedehnt” wird, daf3 sie zwischen 0 und
10 ms beispielsweise eine ahnliche Breite hat wie die
MLAEP-Kurve zwischen 20 und 100 ms, also wesent-
lich breiter ist als bei der Aufzeichnung mit derselben
Zeitaufldsung wie die MLAEP-Kurve (Fig. 1).

Fig. 3 zeigt am Beispiel zunehmender Konzentra-
tionen von Isofluran die dosisabhangige Zunahme der
Latenzen und Abnahme der Amplituden der MLAEP.

Die Kurven werden in an sich Ublicher Weise im
Rechner der Auswerteeinheit gebildet und beispiels-
weise auf einem Monitor dargestellt. (In anderen Fallen
besteht im Rahmen der Erfindung auch die Méglichkeit,
die Kurven nicht visuell, sondern nur innerhalb des
Rechners "darzustellen” und selbsttétig auszuwerten.)
Vorzugsweise werden in der Praxis nicht nur die wah-
rend der Operation am narkotisierten Patienten gemes-
senen aktuellen BAEP- und MLAEP-Kurven dargestellt,
sondern sowohl die im Wachzustand vor der Operation
aufgenommenen Kurven (Fig.2) als auch weitere Kur-
ven wie die sich in regelméssigen Zeitabstanden nach-
einander, beispielsweise in Abstanden von jeweils einer
Minute ergebenden letzten finf BAEP- und MLAEP-
Kurven, so daf ein mittelfristiger Entwicklungstrend bei-
spielsweise der jeweils letzten funf Minuten vor den
aktuellen Kurven erkennbar ist. Alle genannten Kurven
kénnen gleichzeitig dargestellt werden und z.B. etwa
der Darstellung der Fig. 3 entsprechen, wobei unter der
als Referenzkurve dienenden Wachzustandskurve als
unterste Kurve die jeweils aktuelle MeBkurve und
dazwischen die wahrend einer vorhergehenden Zeit-
spanne, z.B. jeweils wahrend der letzten 10 Minuten
gemessenen Kurven dargestellt werden. Wahrend die
unterste Kurve den nachfolgend beschriebenen gleiten-
den Mittelwert darstellt, lassen die mittleren Kurven
einen mittelfristigen Trend von Anderungen der MeBsi-
gnale erkennen.

Wegen der geringen GroBe der MeBsignale und
der Uberlagerten spontanen EEG-Potentiale mussen
sie vom Rechner der Auswerteeinheit gemittelt werden.
Fuar die BAEP-Kurve sind mindestens 1000 Mittelungen
notwendig, bevor sich eine gut auswertbare Information
ergibt, noch besser sind beispielsweise 2000 oder 4000
Mittelungen, wahrend fir die MLAEP-Kurve 500 oder
besser 1000 gentigen. Bei einer Stimulationsfrequenz
von etwa 10 Hz und 1000 Mittelungen steht damit unge-
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fahr alle zwei Minuten jeweils ein MeBsignal zur Verfa-
gung. Da aber bei solchen relativ groBen Zeitabstanden
jeweilige Anderungen der MeBsignale nur in entspre-
chend groBen Rastern aufgezeichnet und ausgewertet
werden kénnen, wird erfindungsgemaB der MeBab-
stand dadurch verringert, dafB die aktuellen MeBkurven,
insbesondere die aktuelle Informationskurve im "glei-
tenden zeitlichen Mittel” ermittelt und dargestellt wer-
den. Der gleitende Mittelwert wird dadurch gebildet,
daB nach jeweils z.B. 100 Mittelungen das Mittel der
letzten z.B. 1000 Werte gebildet und dargestellt wird,
und zwar vorzugsweise der letzten 1000 artefaktfreien
Werte (Artefakte sind vom Patienten oder durch Stérun-
gen auBerhalb des Gerates hervorgerufene Fehler).

Der Effekt dieser MaBnahme auf die Trenddarstel-
lung der Amplituden der MeBsignale ist schematisch in
Fig. 4 bei sprunghafter Amplitudenanderung und in Fig.
5 bei einer zeitlich linearen Anderung der Amplitude
dargestellt. Die jeweils obere Kurve stellt den zeitlichen
Verlauf der tatsachlichen Amplitude dar. Darunter ist
der bei einer gleitenden Mittelwertbildung erkannte
Trend dargestellt, wahrend die untere Kurve den Trend
bei einer einfachen Mittelung Uber jeweils 100 Sekun-
den zeigt. Hieraus ist ersichtlich, daB der gleitende Mit-
telwert besser den wahren Trend des MeBsignals
wiedergibt und friher auf Anderungen des MeBsignals
reagiert.

Ein Entwicklungstrend kann auch selbsttatig als
gesonderte Graphik dargestellt werden, wie beispiels-
weise in Fig. 6 gezeigt ist. In diesem Fall missen die
oben beschriebenen "Originalkurven”, d.h. der zeitliche
Verlauf der gemessenen reizevozierten Potentiale nicht
unbedingt sichtbar dargestellt werden, sondern es kann
genuigen, diese Kurven im Rechner der Auswerteeinheit
zu verwalten und auszuwerten und nur den Trend der
automatisch ausgewerteten Amplituden und Latenzen
und/oder sonstiger Informationen als Trend darzustel-
len. Als Beispiel hierflr zeigt die obere Kurve der Fig. 6
die zeitliche Anderung des Quotienten aus einer
bestimmten Amplitude, hier des Peaks N, (vgl. Fig. 1)
und der zugehérigen Latenz, wahrend darunter die Kur-
ven der Latenz bzw. Amplitude selbst dargestellt sind.
Unter den relevanten MeBparametern sind die Ampli-
tude und Latenz des N,-Peaks besonders aussagekraf-
tig. Andere charakteristische Informationen liefert
beispielsweise auch das Produkt aus der Latenz und
der Amplitudendifferenz bestimmter Peaks.

Wie die unterste Graphik in Fig. 6 zeigt, besteht fer-
ner die Méglichkeit, vorzugsweise in bildlicher Relation
zu den dargestellten MeB- und/oder Trendkurven auch
den zeitlichen Verlauf einer Information Uber die Gute
der Ableitung der MeBsignale darzustellen. Die Gute
der Ableitung wird bei dem dargestellten Beispiel aus
der GroBe der Elektrodenimpedanz, der GréBe der
Elektroden-Gleichspannung, der Artefakthaufigkeit und
der Giite der BAEP-Messung errechnet. Jede dieser
Komponenten wird gemessen, und je nach dem MeBer-
gebnis wird ihnen ein bestimmter Bewertungsfaktor
zugeordnet, der bei der Berechnung der MeBglte
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bertcksichtigt wird. Beispielsweise erhalten die Elekiro-
denimpedanz fir gemessene Werte zwischen 0 und
mehr als 30 k , die Elektroden-Gleichspannung flir
gemessene Werte zwischen 0 und mehr als 100 mV, die
Artefakthaufigkeit fir den Bereich zwischen 0 und mehr
als 9% sowie die BAEP-Qualitat jeweils einen Bewer-
tungsfaktor zwischen 1 und 10. Die BAEP-Qualitat kann
aus verschiedenen Faktoren errechnet werden, insbe-
sondere aus Anderungen in Korrelation zur Wachzu-
standskurve, der Sicherheit der Erkennung des Peaks V
(vgl. Fig. 1) und Abweichungen zwischen geglatteten
und ungeglatteten Kurven. Die Bewertungsfaktoren
kénnen beispielsweise in der Trenddarstellung entwe-
der einzeln oder als ggf. gewertetes Produkt erschei-
nen.

Ferner kann es zweckmaBig sein, dafB in der Ver-
bindung mit den dargesteliten Kurven selbsttétig
errechnete Zeit- und/oder Amplitudenmarkierungen
und/oder sonstige Zahlenwerte angezeigt oder darge-
stellt werden.

Der Erfolg der beschriebenen MeBmethode ist in
erheblichem MaBe von der MeBsicherheit abhéngig.
Insbesondere bei dem betrachteten Fall der Narkose-
Uberwachung ist der Anasthesist meist nicht in der
Lage, die MeBkurven selbst zu beurteilen. Wenn die
MeBsignale verfalscht werden, beispielsweise durch
Artefakte, kénnte er falsche Riickschlisse ziehen. Zur
selbsttatigen Uberwachung der MeBsicherheit erfolgt
daher bei dem hier beschriebenen System ein Uberpri-
fen der Elekirodenimpedanzen in regelmassigen
Abstanden, Uberpriifen der Elekiroden-Gleichspan-
nung, Artefakterkennung und Unterdrickung, sowie ein
Referenzvergleich.

Das Uberpriifen der Elekirodenimpedanzen ist bei
der Langzeit-Ableitung biologischer Signale an sich
Ublich. Die Messung erfolgt bei einer festen Frequenz
von beispielsweise 100 Hz oder mit Gleichstrom, und
beim Uberschreiten eines Grenzwertes wird ein Alarm-
signal erzeugt.

Auch die regelméassige Messung der Elekiroden-
Gleichspannung ist an sich bekannt. Sie ist bei dem hier
beschriebenen System notwendig, weil sich bei
schlechten Elekiroden oder unterschiedlichen Elektro-
denmaterialien far die aktive Elektrode und die Refe-
renzelektrode relativ hohe Gleichspannungen (bis zu
500 mV) an den Elekiroden bilden kénnen. Dies hat zur
Folge, daB bei Bewegungen der Elekirodenkabel
und/oder der Elekiroden und bei den damit verbunde-
nen Kapazitatsanderungen zwischen den Kabeln sowie
Verénderungen des Elektrode/Haut-Kontakts Spannun-
gen erzeugt werden, die dem zu messenden Signal
Uberlagert werden. Die hierdurch entstehenden Bewe-
gungsartefakte kbnnen die Ableitung der Signale erheb-
lich stoéren. Werden diese Gleichspannungen zu groB,
so kénnen sie zudem bei gleichspannungsgekoppelten
Verstarkern diese Ubersteuern, so daB das Signal ver-
formt oder verkleinert wird oder ganz verschwindet.

Wie oben schon erwahnt wurde, sollen bei der Mit-
telwertbildung nur artefaktfreie Werte bertcksichtigt
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werden. Oft werden namlich durch Signale, die im Uber-
tragungsbereich des MeBsignals liegen, aber nicht sei-
ner Signalform entsprechen, die Messungen so stark
verfalscht, daB die Auswertung fehlerhaft wird. Bei-
spielsweise kann der tatséchliche Verlauf der gemesse-
nen Potentiale durch ein (berlagertes 50 Hz-
Netzstorsignal verfalscht werden.

Hierdurch verursachte MeBfehler kénnen durch
eine Frequenzanalyse vermieden werden, die beson-
ders effektiv bei Stérungen konstanter Frequenz ist,
und/oder durch eine Kreuzkorrelation zu einer bekannt
guten Kurve, wofiir sich bei dem hier beschriebenen
System das dosisunabhéngige konstante BAEP-Signal
besonders gut eignet. Im Falle der dosisabhéngigen
Signale wie z.B. der MLAEP ist eine Frequenzanalyse
sowie eine Kreuzkorrelation zwischen Teilsummensi-
gnalen vorzuziehen. Der selbsttatige Vergleich der Fre-
quenzinhalte und/oder die Kreuzkorrelation zu
Referenz- und/oder Teilsummensignalen ist also ein
weiteres wichtiges Beurteilungskriterium fir die MeB-
gute.

Dartiberhinaus kann die BAEP-Kurve als Referenz
zur Beurteilung der Ableitebedingungen verwendet wer-
den. Die Einkopplung von Stérsignalen sind in der
BAEP-Kurve sofort zu erkennen. Der Vergleich der
aktuell gemessenen BAEP-Kurve mit einer bekannt
guten Kurve wie beispielsweise der vor der Operation
gemessenen Kurve 146t eine Beurteilung der Ableitebe-
dingungen und damit der MeBgiite zu. Dieser Vergleich
kann entweder visuell oder selbsttatig durch das Verar-
beitungssystem erfolgen.

Die gute und zuverlassige Ableitung der darzustel-
lenden Signale hangt im tbrigen wesentlich von der ein-
gesetzten Verstérkertechnik ab. Die Verstarker missen
bei der Ableitung der evozierten Potentiale, also von
Spannungen in der GréBenordnung von 0,5 bis 10 puV,
die zudem durch die spontanen EEG-Potentiale tiberla-
gert sind, méglichst linear, intermodulationsfrei und
rauscharm sein und eine hohe Gleichtaktunterdriickung
aufweisen. Die Zuleitungen vom Ableiteort zum Verstar-
ker miissen so kurz wie méglich sein und durch geeig-
nete MaBnahmen unempfindlich gegen einstreuende
Stérpotentiale sein. Eine Verstarkerschaltung, die die-
sen Anforderungen entspricht, ist in Fig. 7 dargestellt.
Sie enthalt eine als Eingangsstufe dienende Instrumen-
tenverstarkerstufe 1, die das ankommende Signal ver-
stirkt und es UOber einen HochpaB 2, einen
Mittenverstarker 3, einen TiefpaB 4 und einen Nachver-
starker 5 Uber einen A/D-Wandler 6 einer Ublicherweise
durch einen PC oder sonstigen Rechner gebildeten
Auswerteeinheit 7 zufihrt. Insoweit entspricht der Ver-
starker auf dem vorliegenden Fachgebiet bekannten
Schaltungen. Erfindungsgemas ist aber die zur galvani-
schen und kérperlichen Trennung zwischen dem pati-
entennahen Verstarkerteil und dem geratenahen
Verstarkerteil zum Schutz des Patienten notwendige
Trennstufe 8 an den Ausgang der dem Hochpal3 2 nach-
geschalteten  Verstarkerstufe 3  angeschlossen,
wodurch sich die weiter oben schon erlauterten Vorteile
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ergeben. Die Verstarkung der Vorverstarkereinheit mit
der Stufe 3 wird so eingestellt, daB bei einem Full-
Scale-Eingangsbereich von z.B. 10 uV das Full-Scale-
Ausgangssignal immer mindestens einige Millivolt
betragt. Diese GroBe ist so gewahlt, daB einerseits
durch Ubernahmeverzerrungen der Verstarkerstufe 3
bedingte Signalverzerrungen unterhalb der fir die
jeweiligen Signale relevanten Grenzen bleiben, wah-
rend andererseits ein ausreichend hohes Signal/Stor-
verhaltnis gewahrleistet ist und das Ausgangssignal
nicht wesentlich auf die eingangsseitigen Signalleitun-
gen einkoppelt. Anders gesagt soll die Gesamtverstar-
kung des zwischen die Elektrodenanordnung und die
Trennstufe 8 geschalteten Verstarkerteils wesentlich
gréBer als 100, jedoch geringer als 10* sein und vor-
zugsweise zwischen ungeféhr 1000 und 2000 bis héch-
stens 4000 betragen.

Die Trennstufe 8 ist eine aktive Schaltung und kann
z.B. ein mit kapazitiver Kopplung und Signalmodulation
arbeitender Isolationsverstarker sein, der als integrierte
Schaltung im Handel erhaltlich ist (Typ 1ISO der Firma
Burr Brown). Stattdessen kann auch ein optoelektroni-
scher Entkopplungsverstarker oder eine mit Modulation
und Demodulation des Signals vor bzw. nach einer
magnetischen Entkopplung arbeitende Schaltung ver-
wendet werden (z.B. Isolationsverstarker AD 215 der
Fa. Analog Devices).

Die Elektrodenanordnung besteht in dem darge-
stellten einfachen Fall aus den beiden MeBelekiroden A
und Ref, die an die beiden Eingange der Eingangsstufe
1 geschaltet sind, und einer an Masse liegenden Elek-
trode Gnd. Die MeBelektrode A wird als aktive Elek-
trode bezeichnet, die dem Patienten an einer Stelle
angelegt wird, wo die im Gehirn entstehenden interes-
sierenden Potentiale am besten abgeleitet werden kén-
nen. Die Elekirode Ref wird als Referenzelekirode an
einer Stelle angelegt, wo die Potentiale keine Auswir-
kungen haben. Die Masseelektrode Gnd wird an einer
beliebigen weiteren Stelle angebracht.

Der HochpaB 2 und der TiefpaB 4 werden so einge-
stellt, daB man aus dem Frequenzspektrum der BAEP-
und MLAEP-Kurven alle gewiinschten Informationen
erhalt. Hierbei besteht die Méglichkeit, beide Signale im
gleichen Frequenzband, z.B. zwischen 10 Hz und 3 kHz
aufzunehmen und zu Ubertragen, d.h. beide MeBsi-
gnale werden optimal (bertragen. In diesem Fall wird
also der Hochpaf auf 10 kHz und der TiefpaB auf 3 kHz
eingestellt. Wenn beide Signale im selben MeBkanal
Ubertragen werden, ergibt sich geringer Verstarkerauf-
wand. In der Auswerteeinheit 7 werden die MeBsignale
dann so gefiltert, daB die Wiedergabe der einzelnen
Komponenten, also der BAEP- bzw. MLAEP-Signale
optimal ist. Dies ist fiir die BAEP z.B. der Frequenzbe-
reich von 100-3000 Hz und fir die MLAEP der Bereich
von 10-200 Hz. Durch digitales Filtern und sonstige digi-
tale Nachbearbeitung ergeben sich gute MeBergeb-
nisse.

Eine andere Méglichkeit, die eine optimale Vorver-
arbeitung der MeBsignale erméglicht, besteht darin, die
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BAEP und MLAEP (ber zwei getrennte MeBkanale auf-
zunehmen und zu verarbeiten.

Die einwandfreie Ableitung, Verstarkung und Dar-
stellung der gemessenen Potentiale ist nur dann még-
lich, wenn die dem Patienten angelegten Elekiroden die
richtigen Impedanzwerte haben. Durch die bei der hier
beschriebenen MeBanordnung vorgesehene Impe-
danzmeBschaltung wird daher eine weitere Verbesse-
rung gegeniiber Ublichen Schaltungen erreicht.

Zur Impedanzmessung werden erfindungsgeman
die EingangsabschluBwiderstande des Verstarkers zur
Einspeisung eines MeBstromes genutzt. In Fig. 8 ist ein
bevorzugtes Ausfihrungsbeispiel in Form einer 2-
Kanal-Anordnung dargestellt, in der die Impedanzen
aller Elekiroden von zwei voneinander getrennten Ver-
starkerschaltungen 10 bzw. 11 gemessen werden kén-
nen. Mit Z1 und Z2 sind die Impedanzen der
MeBelekiroden A1 und Refl des Verstarkers 10
bezeichnet, wahrend Z3 und Z4 die Elektrodenimpe-
danzen der Elektroden A2 und Ref2 des Verstarkers 11
sind. Z5 ist die Elektrodenimpedanz der gemeinsamen
an Masse geschalteten Elektrode Gnd. Die beiden Ein-
gange jedes der beiden Verstarker sind Uber je einen
EingangsabschluBwiderstand R1, R2, R3 bzw. R4 an
Masse schaltbar. Zwischen Masse und jedem Ein-
gangsabschluBwiderstand ist aber ein erster Schalter
S11, 821, 831 bzw. S41 angeordnet, und je ein zweiter
Schalter S12, S22, S32 bzw. S42 befindet sich zwi-
schen der Verbindung der EingangsabschluBwider-
stdande mit den ersten Schaltern und einem
MeBstromgenerator 12, wie aus der Zeichnung ersicht-
lich ist. Die Spannung des Generators 12 kann entwe-
der direkt oder darstellungsgemag Gber einen durch die
Widerstande R, und R, gebildeten Spannungsteiler
abgegriffen werden. Der Spannungsteiler R,/R, ist vor-
zuziehen, da eventuell vorhandene Stérungen aus dem
abgeschalteten Generator im MeBbetrieb besser von
den Signaleingangen der Verstarker ferngehalten wer-
den.

Die Elekirodenimpedanzen liegen bei einer MeB-
frequenz (des gemessenen Signals) von z.B. 100 Hz in
der Regel unter 100 k (hdhere Impedanzen sind fir
Ableitungen von evozierten Potentialen unzweckma-
Big), wahrend die Gr6Be der EingangsabschluBwider-
stande Ublicherweise zwischen 10 und 100 M betragt.

Zur Messung beispielsweise der Impedanz der akti-
ven Elektrode A1 des ersten Kanals wird der Schalter
S11 gedffnet, der Schalter S12 geschlossen und der
MeBstromgenerator 12 eingeschaltet.

Uber den Widerstand R1 flieBt nun in den Eingang
an der aktiven Elekirode A1 der MefBstrom

Iy = Ug/(R1 +2Z1) ~ Uy/R1.

Der MeBstrom erzeugt (iber Z1 einen Spannungs-
abfall von 14.Z4, der durch den Verstarker 10 verstarkt
wird. Damit kann Uber die nachgeschaltete Elektronik-
anordnung die Elektrodenimpedanz bestimmt werden.
In &hnlicher Weise wird die Messung der Elekirodenim-
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pedanzen Z2, Z3 und Z4 durchgefihrt.

Zur Messung der Impedanz Z5 der an Masse lie-
genden Elektrode Gnd sind drei verschiedene Méglich-
keiten zweckméaBig, namlich KurzschlieBen eines
Eingangs nach Masse, Abgreifen der Spannung an Z5
Uber einen getrennten Verstérker oder Abgreifen der
Spannung durch einen Teil eines der Verstarker 10 oder
11.

GemaB der erstgenannten Moglichkeit wird einer
der Eingénge A1, Ref1, A2 oder Ref2 Uber einen weite-
ren Schalter S6 nach Masse gezogen. Beidemin Fig. 8
dargestellten Beispiel ist der Schalter S6 an den mit der
Referenzelekirode Ref2 verbundenen Eingang des Ver-
starkers 11 angeschlossen. In diesem Fall kann der
MeBstrom in die Elekirode A1 oder Ref1 oder in beide
Elektroden gleichzeitig eingespeist werden. Der Ver-
stérker 11 kann nun den Spannungsabfall Uber der
Elektrodenimpedanz Z5 messen. Denkbar ist auch die
Einspeisung in die aktive Elektrode A2, wobei der Span-
nungsabfall an dem an dieser Elektirode angeschlosse-
nen Eingang des Verstérkers 11 nun proportional zur
Summe der Impedanzen Z3 und Z5 ist.

GemaB der zweitgenannten Mdéglichkeit kann die
Spannung Uber Z5 durch einen in der dargestellten
Weise parallel zu einem der Verstarker 10 oder 11
geschalteten zuséatzlichen Operationsverstarker 13
abgegriffen und verstarkt werden. Bei dem in Fig. 8 dar-
gestellten Beispiel ist dieser Operationsverstarker 13
mit seinem einen Eingang an den mit der Referenzelek-
trode Ref2 verbundenen Eingang des Verstarkers 11
angeschlossen. Die Einspeisung kann in einen oder
mehrere der Eingadnge an den Elektroden A1, Ref1 oder
A2 erfolgen. Fur den Abgriff der Spannungen an einem
der anderen Eingange wird entsprechend dem darge-
stellten Beispiel an einem oder mehreren der verblei-
benden Eingange der MeBstrom eingespeist.

GemasB der dritten Moglichkeit kann der Abgriff der
Spannung Uber Z5 im Verstarker 10 oder 11 selbst erfol-
gen, wenn dessen Eingangsstufe entsprechend ausge-
bildet ist. Ein Beispiel hierfir ist schematisch in Fig. 9
dargestellt. Die Eingangsstufe enthéalt zwei Operations-
verstérker 15, 16, die jeweils mit einem Eingang an eine
der beiden MeBelekiroden A bzw. Ref geschaltet und
an ihren anderen Eingdngen zusammengeschaltet
sind. Die Ausgange der beiden Operationsverstérker
15, 16 sind Uber je einen Widerstand R mit einem
gemeinsamen Ausgang OUTS3 fur das ImpedanzmeBsi-
gnal verbunden. Die Spannung iber Z5 entspricht einer
Gleichtaktspannung an den Eingéngen bzw. Elektroden
A und Ref der Verstarkerschaltung. Diese Gleichtakt-
spannung wird Uber die Widerstande R auf den Aus-
gang OUT3 gefthrt. Auch eine Abnahme der
MeBspannung direkt am Ausgang direkt eines der bei-
den Operationsverstarker 15 oder 16 ist méglich, wenn
das Differenzsignal zwischen A und Ref wesentlich klei-
ner ist als das durch den Spannungsabfall Gber Z5 her-
vorgerufene Gleichtaktsignal.

Zur Ableitung der MeBsignale werden die Schalter
811, S21, S31 und S41 geschlossen und die Schalter
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812, 822, S32 und S42 (Fig. 8) getfinet.

Die beschriebene MeBanordnung kann auf beliebig
viele weitere Kanale erweitert oder auch auf einen ein-
zigen Kanal reduziert werden. Bei Anordnungen fir
zwei oder mehr Kanale kann es von Vorteil sein, meh-
rere Ref-Eingénge der Verstérker an eine gemeinsame
Elektrode anzuschlieBen, wodurch der Aufwand fiir die
Elektrodenimpedanzmessung herabgesetzt wird. Fur
die zusammengeschalteten Ref-Eingdnge kann eine
Puffervorrichtung vorgesehen sein.

Die beschriebene Anordnung hat den Vorteil, daB
die Eingangsimpedanz der als Verstarkerschaltung fir
die evozierten Potentiale dienenden Instrumentenver-
starker im MeBbetrieb genau definiert ist und keine
wesentlichen Stérungen Uber den Generator und Ein-
gangswiderstdnde in den Eingangskreis eingekoppelt
werden kénnen. Insgesamt wird durch die beschriebe-
nen MaBnahmen ein miniaturisierbarer Vorverstarker
geschaffen, der ausreichend unempfindlich gegen St6-
rungen vom MeB-Umfeld ist.

Patentanspriiche

1. Verfahren zum Messen und Darstellen von reizevo-
zierten Potentialen des Gehirns,
wobei unter Verwendung von MeBelektroden, einer
Verstérkerschaltung und einer Auswerteeinrichtung
der zeitliche Verlauf von Potentialen, die einer zu
messenden neurophysiologischen Funktion ent-
sprechen, insbesondere von akustisch evozierten
Potentialen mittlerer Latenz (MLAEP) dargestellt
und zugleich von der zu messenden Funktion im
wesentlichen unabhangige evozierte Potentiale aus
dem Hirnstamm gemessen werden,
dadurch gekennzeichnet, daB wahrend der Mes-
sung und Darstellung der der Funktion entspre-
chenden Potentiale der =zeitliche Verlauf der
evozierten Potentiale aus dem Hirnstamm mit einer
gegenlber den Informationssignalen vergréBerten
Zeitaufldsung dargestellt wird.

2. Verfahren nach dem Oberbegriff des Anspruchs 1,
dadurch gekennzeichnet, daB3 die evozierenden
Reize periodisch oder stochastisch verteilt wieder-
holt werden und jeweils nach einer vorbestimmten
Zeit oder Anzahl von MeBperioden die aktuelle
Informationskurve dargestellt wird, welche Uber
einen wesentlich gréBeren Zeitraum oder eine
wesentlich groBere Anzahl von vorangegangenen
MeBperioden gemittelt wurde.

3. Verfahren nach Anspruch 2, dadurch gekenn-
zeichnet, daB bei der Mittelung Uber die vorbe-
stimmte Anzahl von MeBperioden jeweils die
Mittelwerte der wahrend einer wesentlich geringe-
ren Zahl von MeBperioden gemessenen Signale
gebildet und selbsttatig miteinander verglichen wer-
den, und daB3 diese Mittelwerte ihrerseits gemittelt
werden, wobei von der Mehrzahl der tibrigen Mittel-
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werte wesentlich abweichende Mittelwerte ver-
nachlassigt werden.

Verfahren nach Anspruch 2 oder 3, dadurch
gekennzeichnet, daB bei der Uberwachung der
Narkosetiefe zunachst die sich beim wachen Pati-
enten ergebenden Kurven dargestellt werden,

dafB dann die sich in regelméBigen Zeitabstanden
nacheinander jeweils ergebenden Kurven darge-
stellt werden, so daB ein Entwicklungstrend
erkennbar ist,

und daf diese Kurven gleichzeitig mit den jeweils
aktuellen Kurven dargestellt werden.

Verfahren nach dem Oberbegriff des Anspruchs 1,
dadurch gekennzeichnet, daB wahrend der Mes-
sung der reizevozierten Potentiale der zeitliche Ver-
lauf von Anderungen eines charakteristischen
Peaks (N,) der MLAEP-Kurve und/oder dessen
Latenz und/oder des von der Auswerteeinrichtung
errechneten Quotienten aus diesen beiden Fakto-
ren dargestellt wird.

MeBanordnung zum Messen und Darstellen von
reizevozierten Potentialen des Gehirns,

mit MeBelektroden zur Ableitung der reizevozierten
Potentiale, einer Verstarkerschaltung und einer
einen Rechner enthaltenden Auswerteeinrichtung
zur Darstellung des zeitlichen Verlaufs von Poten-
tialen, die einer zu messenden neurophysiologi-
schen Funktion entsprechen, mit einer bestimmten
Zeitauflésung, und zur Darstellung von evorzierten
Potentialen aus dem Hirnstamm, die von der zu
messenden Funktion im wesentlichen unabhéngig
sind, dadurch gekennzeichnet, daB die Auswerte-
einrichtung so ausgebildet ist, daB wahrend der
Messung und Darstellung der der Funktion entspre-
chenden Potentiale der zeitliche Verlauf der evo-
zierten Potentiale aus dem Hirnstamm mit einer
gegenlber der bestimmten Zeitaufldsung vergrd-
Berten Zeitauflésung dargestellt wird.

MeBanordnung nach Anspruch 6, dadurch
gekennzeichnet, daB die Potentiale aus dem Hirn-
stamm mit einer gegeniber den Informationssigna-
len vergréBerten Amplitudenaufldsung dargestellt
werden.

MeBanordnung nach Anspruch 6 oder 7, dadurch
gekennzeichnet, daB der Verlauf der frihen aku-
stisch evozierten Potentiale aus dem Hirnstamm
(BAEP) neben der Informationskurve dargestellt
wird.

MeBanordnung nach einem der Anspriche 6 - 8,
dadurch gekennzeichnet, daB gemeinsam mit
dem zeitlichen Verlauf der MeBwerte der zeitliche
Verlauf eines von der Auswerteeinrichtung errech-
neten veranderlichen MeBgUtefaktors dargestellt
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wird.

MeBanordnung nach einem der Anspriche 6 - 9,
dadurch gekennzeichnet, daB3 in Verbindung mit
den dargestellten Kurven selbsttatig errechnete
Zeit- und/oder Amplitudenmarkierungen und/oder
Zahlenwerte angezeigt und/oder dargestellt wer-
den.

MeBanordnung zum Messen von reizevozierten
Potentialen des Gehirns,

mit einer Elektrodenanordnung (A, Ref) zur Ablei-
tung der reizevozierten Potentiale,

mit einer Auswerteeinheit (7) fir die Auswertung
und/oder Darstellung der MeBsignale,

und mit einer zwischen die Elektrodenanordnung
(A,Ref) und die Auswerteeinheit (7) geschalteten
Verstérkerschaltung, die die reizevozierten Poten-
tiale des Gehirns auf die fiir die Auswertung erfor-
derlichen Spannungen verstarkt und eine
Eingangsstufe (1), eine Anzahl von weiteren Ver-
starkerstufen (3,5) und eine Trennstufe (8) enthalt,
die die von einer der Verstérkerstufen (3) abgege-
benen reizevorzierten Potentiale Ubertragt und die
Elekirodenanordnung (A,Ref) galvanisch von der
Auswerteeinheit (7) entkoppelt,

dadurch gekennzeichnet, daB die Gesamtverstar-
kung des zwischen die Elekirodenanordnung
(A,Ref) und die Trennstufe (8) geschalteten Verstéar-
kerteils (1,3) wesentlich gréBer als 100, jedoch
geringer als 10% ist und fiir die restliche Verstarkung
der reizevorzierten Potentiale ein zwischen die
Trennstufe (8) und die Auswerteeinheit (7) geschal-
teter Nachverstarker (5) vorgesehen ist.

MeBanordnung nach Anspruch 11, dadurch
gekennzeichnet, daB die Gesamtverstarkung des
zwischen die Elektrodenanordnung (A,Ref) und die
Trennstufe (8) geschalteten Verstarkerteils (1,3)
zwischen ungefahr 1000 und 4000 betragt.

MeBanordnung nach Anspruch 11 oder 12,
dadurch gekennzeichnet, daB eine Instrumenten-
verstarkerstufe als Eingangsstufe (1), ein Hochpaf3
(2) und eine Mittenverstarkerstufe (3) der Reihe
nach zwischen die Elekiroden (A,Ref) und die
Trennstufe (8) und ein TiefpaB (4), ein Nachverstar-
ker (5) und ein A/D-Wandler (6) der Reihe nach zwi-
schen die Trennstufe (8) und die Auswerteeinheit
(7) geschaltet sind.

MeBanordnung nach einem der Anspriiche 11 - 13,
dadurch gekennzeichnet, daB die mit je einer
MeBelekirode (A, Ref) verbundenen und Uber je
einen EingangsabschluBwiderstand (R1...R4) an
Bezugspotential (Masse) geschalteten Eingange
der Verstarkerschaltung an eine einen MefBstrom-
generator (12) enthaltende ImpedanzmefBschal-
tung zum Messen der Elektrodenimpedanzen
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angeschlossen sind.

MeBanordnung nach Anspruch 14, dadurch
gekennzeichnet, daB die ImpedanzmeBschaltung
je einen zwischen den EingangsabschluBwider-
stand (R1...R4) an jeder MeBelekirode (A1...Ref2)
und das Bezugspotential geschalteten ersten
Schalter (11...841)

und je einen zwischen die Verbindung des Elekiro-
denabschluBwiderstands (R1...R4) mit dem ersten
Schalter (S11...841) und dem MeBstromgenerator
(12) geschalteten zweiten Schalter (S12...S42) ent-
halt.

MeBanordnung nach Anspruch 15, dadurch
gekennzeichnet, daB die Verstarkerschaltung den
Spannungsabfall an der Elektrodenimpedanz mift,
der von dem bei geétffnetem ersten Schalter
(S11...841) und geschlossenem zweiten Schalter
(S12...842) durch die Elektrodenimpedanz flieBen-
den Strom des MeBstromgenerators (12) erzeugt
wird.

MeBanordnung nach Anspruch 15 oder 16,
dadurch gekennzeichnet, daB der MeBstromge-
nerator (12) (ber je einen der zweiten Schalter
(S12...842) selektiv mit jeder der Elektrodenimpe-
danzen am Eingang von zwei oder mehr Verstér-
kerschaltungen (10,11) koppelbar ist, die jeweils an
eine aktive MeBelekirode (A1,A2) und eine Refe-
renzelektrode (Refl, Ref2) angeschlossen sind.

MeBanordnung nach einem der Anspriiche 15 - 17,
dadurch gekennzeichnet, da zum Messen der
Impedanz einer an das Bezugspotential (Masse)
angeschlossenen Elektrode (Gnd) ein weiterer
Schalter (S6) vorgesehen ist, der zwischen einen
Verstarkereingang und das Bezugspotential
geschaltet ist,

und/oder ein parallel zu der Verstérkerschaltung
(11) geschalteter gesonderter ImpedanzmefBver-
starker (13) vorgesehen ist,

und/oder die Eingangsstufe der Verstarkerschal-
tung zwei Operationsverstarker (15,16) enthalt, die
jeweils mit einem Eingang an eine der beiden Mef3-
elektroden (A,Ref) geschaltet und an ihren anderen
Eingédngen zusammengeschaltet sind und einen
Ausgang (OUT3) fur das ImpedanzmeBsignal
haben.

Verwendung einer MeBanordnung nach einem der
Anspriiche 6 - 18 zur Narkoseliberwachung.
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